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 【目的】褐色細胞腫、傍神経節腫は稀なカテコラミン産生腫瘍(CPT: catecholamine producing tumor)であ
る。腫瘍細胞から分泌される過剰なカテコラミンは直接心筋に作用し、心筋傷害を生じる。過去には 1.5T の
MR 装置を用いて、褐色細胞腫患者では本態性高血圧(EH: essential hypertension)患者と比較して心機能が




しかし、CPT 患者におけるカテコラミン心筋傷害の領域による差に関しては報告がない。本研究は 3T MRI
による心機能解析、T1 mappingと Strainを用いて CPT患者における心筋傷害の領域による差を EH群と比
較して評価した。 
【対象と方法】2016年 5月から 2018年 3月に当院で診断され、心臓MRI検査を行った 16例の CPT患者
と 16 例の EH 患者を後方視的に検討した。心臓 MRI に関しては、3T MR 装置を用いて cine MRI と T1 
mappingを撮影し、基本的な心機能パラメータ(左室拡張末期壁厚、収縮末期壁厚、拡張末期容量、収縮末期
容量、1 回拍出量、心拍出量、心筋重量)、心基部と心尖部の心室中隔での native T1 値、feature-tracking 
softwareを用いた左室心筋 strain解析を行った。 
【結果】左室拡張末期壁厚は CTP 群より EH 群の方が有意に厚かったが、その他の心機能パラメータや
global strain、peak strain rateに有意差は見られなかった。領域別の strain解析では、心尖部で 2群間に有
意差はみられなかったが、心基部では CPT群で有意に高い circumferential strainを呈した。Native T1値に
関しては、CPT群で心基部、心尖部ともに有意に高い T1値を呈した。また、EH群では心基部と心尖部間で
T1値に有意差が見られなかったが、CPT群では心尖部の T1値が心基部と比較して有意に高かった。 
【考察】心機能パラメータや global strainは 2群間に差がなかったにもかかわらず、native T1値は CPT
群で有意に高かったことから、T1 mappingは潜在性のカテコラミン心筋傷害を鋭敏に捉える事ができること
を示した。また、CPT群では心尖部の T1値が有意に高く、心尖部は心基部よりカテコラミンによる心筋傷害
の程度が強い可能性を示した。 
【結論】T1 mappingはカテコラミン心筋傷害に対して鋭敏な指標であり、その傷害の程度はより心尖部で
強い可能性がある。 
